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【目的】鍼刺激（AS）と灸刺激（MS）が、筋組織内
の血管拡張反応の空間的な広がりや自律神経活動、中
心循環に及ぼす影響について検討すること。
【方法】対象は、健常成人9名（男性2名，女性7名）
とした。測定部位は、右僧帽筋上部線維の筋腹とし、
ASプロトコールは、測定開始3分後に鍼を刺入し雀
五泊（小刻みに上下に動かす方法）を行い、5分後に
抜面して10分後まで測定した。MSプロトコールは、
測定開始1分後に温筒灸（繭紬痕灸；カマヤミニ弱）
に点火し、10分後まで測定した。近赤外線分光法
（NIRS）により、ASおよびMSの部位（刺激部）およ
びその下方（非刺激部）における酸素化ヘモグロビン
（oxy－Hb）、脱酸素化ヘモグロビン（deoxy－Hb）、および
総ヘモグロビン（total－Hb）を連続的にモニターした。
NIRS装置（オムロン社製HEO－200）のプローブは、刺
激部とそこから下方に50mm平行に離した非刺激部
の2カ所に設置した。プローブの光源部と受光部問の
距離を40mmとし、その中央を刺激した。さらに、心
電図およびトノメトリー法（日本コーリン；BP－508）
による血圧を連続的に測定し、心電図のR－R間隔と血
圧の周波数解析により高周波（HF）成分および低周
波（LF）成分を算出した。
【結果】ASおよびMSともにoxy－Hb、　total－Hbは、
刺激部の方が非刺激部に比べて有意に増加した。心拍
数は、ASとMSともに安静時比べて刺激時は有意に
減少した。血圧は、ASとMSともに有意な変化はな
かった。心電図のR－R間隔と血圧の周波数解析につい
ては、HF成分およびLF／HF成分ともに有意な変化
は見られなかった。
【結論】　鍼刺激、灸刺激ともに、交感神経活動や中心
循環にはほとんど影響は及ぼさないが、筋組織内の
oxy－Hbとtotal－Hbを限局的に増加させることが判明
した。
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【目的】頸動脈プラークの大きさ（体積）を正確に評
価することは、治療方法の選択において重要な課題で
ある。しかし、従来の2D（2－dimentional）超音波法で
は、プラーク表面形状の評価は十分とは言えず、また、
立体構造物であるプラークの体積測定は困難である。
今回、われわれは3D（3－dimentional）超音波検査法を
用いてプラークの体積を測定し、その有用性を知るた
めの基礎研究として検者内・検者間信頼度を検討し
た。
【方法】対象はプラークを有する患者8例（男4例、
女4例、平均年齢79．1±6歳）。頸動脈超音波検査は
Volson730Expert、3D4Dprobe（GE　GE　Healthcare）を
用いてプラークを撮影後、その体積を二人の医師がそ
れぞれマニュアルトレース法にて測定した。これらか
ら検者内・検者間の信頼度を統計学的に検討した。
【結果】同一医師が2回にわたり計測した体積を解
析した結果、その相関係数は、A医師r＝0．956（p＜
0．OI）、　B医師r＝0．917（、ρ〈0．Ol）であった。またA・
B検鈍間でもr＝0．739（〆0．Ol）とそれぞれ強い正の
相関を認めた。
【結論】　3D超音波検査法によるプラーク体積の測定
では再現性が高かった。この点で定量的治療効果の評
価に有用と思われた。Angioguard　XP　protected　CAS
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施行時にみられるslow／stop　flowの予測因子として術
前のプラーク量・性状の評価が重要とされるが、プ
ラーク表面形状は従来の2Dエコー法に比べ鮮明に描
出することが可能であり、また、本検査法ではSurface
Rendering、　Tomogfaphic　Ultrasound　lmaging等の機i能
を組み合わせることにより性状の評価も可能となる
点で今後も症例数を増やし、検討していく予定であ
る。
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Objectiye：　Although　post－ischemic　stunning　has　emer－
ged　as　an　important　marker　for　severe　coronary　artery
disease　（CAD），　differences　in　stress　methods　may　have
different　effects　on　left　ventricular　（LV）　volumes　and
function．
Methods：　To　assess　differential　effects　comparing　exer－
cise　and　pharmacologic　stress　on　the　LV　measurements，
99MTc－sestamibi　gated　single－photon　emission　computed
tomography　（SPECT）　acquired　more　than　30　min　after
stress　and　at　rest　was　evaluated　in　38　patients　undergoing
adenosine　triphosphate　（ATP）　stress　（ATP　group）
and　38　age一，　gender－matched　patients　subj　ected　to　exer－
cise　stress　（Ex　group）　among　268　patients　with　normal
SPECT　findings．
Results：Coronary　risk　factors　and　LV　volumetric
measurements　at　baseline　were　similar　in　the　2　groups．
Compared　with　volumetric　measurements　at　rest，　end－
diastolic　volume　（EDV）　increased　（72±21　to　74±21
ml；　p＝O．O　l），　end－systolic　volume　increased　（25±12　to
28±13ml；p＝O．oo　1），　and　ejection　fraction　（EF）　de－
creased　after　stress　（66±8　to　63±90／o；p〈O．oo2）　i　n
ATP　group．　ln　Ex　group，　by　contrast，　no　such　change
was　observed．　ln　addition，　changes　in　EDV　（3±6　vs
－1±5　ml；　p＝O．Ol）　and　the　stress　to　rest　ratio　of　EDV
（1．04±O．09　vs　O．99±O．08；p〈O．02）　after　stress　were
greater　in　ATP　than　in　Ex　group．
Conclusions：　Differential　effects　of　stress　methods　on
LV　volumes　persist　more　than　30　min　after　the　stress．
These　findings　should　be　kept　in　mind　when　interpreting
post－ischemic　stunning．
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【背景】高血圧症は心肥大をもたらし、予後を悪化さ
せるといわれている。高血圧症に対する降圧薬を用い
た薬剤治療は、肥大した心筋を退縮させ、拡張機能、冠
予備能を改善し心血管疾患の発症リスクを減少させ
る。
　高血圧に対する降圧治療において、左室肥大の予防
および、既に肥大した左室肥大の退縮、すなわち心筋
重量の減少は重要なテーマの1つである。
【目的】磁気共鳴画像（MRI）は、高い再現性を持っ
て心肥大の評価が可能であり、薬物治療の効果判定に
大きな役割をはたすことが期待されている。
　今回、既に薬物治療を受けている本態性高血圧患者
に対して、1年間、Ca拮抗薬を追加して、血圧のコン
トロールを厳密に行った薬物療法強化群と行わな
かった非強化群との2群において、心肥大の退縮効果
の有無をMRIにて評価、検討した。
【方法】2003年ll月～2005年5月までの期間中に、
外来での血圧値が130／80mmHgに達していない左室
肥大を伴う本態性高血圧患者18例（男性14例、女性
4例、平均年齢59．7歳）を無作為に強化群10例と非強
化群8例の2群に分けて、比較検討した。
【結果】非強化群では、治療前と12ヶ月後の収縮期血
圧には有意差を認めなかった（137．5±5．6vs142．8±14
mmHg；p＝0。279）。強化群の治療前と12ヶ月後の収縮
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